
























































































































































































































































































































































で12名 (7.1%),PCO2値で65名 (39.2%),HCO 3






項 目 分 類 対象数(%)
TP値 平 均 値 6.75±0.52g/dE



















































































































































































































































































































































カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
喫煙 無 6(15.4) 33(84.6) 39(100) Ⅹ2-4.64*P<0.05喫煙 有 47(33.1) 95(66.9) 142(100)
合 計 54(29.7) 128(70.3) 182(100)
表11 年齢による精神症状出現群と非出現群との比較
表12手術目的,ICU入室日数による精神症状出現群と非出現群との比較
項 目 カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
手術目的 根治術 50(35.7) 90(64.3) 140(100) Ⅹ2-7.ll*P<0.001切除または再建のみ 6 136 38 864 4 ■
ⅠCU入室日数 4日以下 9(10.8) 74(89.2) 83(100) Ⅹ2-32.49*P<00015日～8日 33(41.3) 47(58.7) 80(100)
9日以上 14(66.7) 7(33.3) 21(100)
合 計 56(30.4) 128(69.6) 184(100)
表13 再建臓器による精神症状出現群と非出現群との比較
カテゴリー 出現群 (%) 非由現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値




























項 目 カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
術後の血圧変動 変動 無 19(21.8) 68(78.2) 87(100) Ⅹ2-5.76*P<0.05有 37 381 0 619 9
出血量 600mE未満 8(18.6) 35(81.4) 43(100) Ⅹ2-6.05
600血色以上～1000m且未満 22(30.6) 50(69.4) 72(100)
1000mE以上～1500mE未満 14(35.9) 25(64.1) 39(100)
1500mE以上 12(40.0) 18(60.0) 30(100)
表15術後のpH値,PO2倍の変動による精神症状出現群と非出現群との比較
項 目 カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
pH値 変動 無 20(23.8) 64(76.2) 84(100) Ⅹ2-6.24*P<0.05上昇 11(28.9) 27(71.1) 38(100)
低下 21(44.7) 26(55.3) 47(100)
PO2倍 変動 無 45(28.7) 112(71.3) 157(100) Ⅹ2-4.61*P<0.05低下 7 5 3 5 4 7 12
表16 術後のPCO2倍の変動による精神症状出現群と非出現群との比較
表17 術後の血糖値の変動による精神症状出現群と非出現群との比戟
カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
変動 無 16(19.8) 65(80.2) 81(100) Ⅹ2-9.18*P<0.01






















表78 気管内挿管日数,人工呼吸器装着日数,排液 ドレー ン留置日数にi:る精神症状出現群と非出現群との比較
項 目 カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
気管内挿管日数 3日以下 13(16.0) 68(84.0) 81(100) Ⅹ2-17.15*P<00014日～6日 25(36.2) 44(63.8) 69(100)
7日以上 18(52.9) 16(47.1) 34(lou)
人工呼吸器装着日数 3日以下 15(17.6) 70(82.6) 85(100) Ⅹ2-17.12*P<00014日-6日 23(34.3) 44(65.7) 67(100)
7日以上 18(56.2) 14(43.8) 32(100)
排液 ドレーン留置日数 4日以下 12(14.0) 74(86.0) 86(100) Ⅹ2-28.49*P<00015日～8日 31(38.7) 49(61.3) 80(100)
9日以上 13(72.2) 5(27.8) 18(100)
合 計 56(30.4) 128(69.6) 184(100)
表19 病名告知の有無による精神症状出現群と非出現群との比較
カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
告知 無 49(32.0) 104(68.0) 153(100) Ⅹ2-4.90*P<0.5告知 有 2(9.1) 20(90.9) 22(100)
表20 術後の病気に関する不安の訴えによる精神症状出現群と非出現群との比較
カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (o/o) カイ二乗値
訴え 無 38(26.2) 107(73.8) 145(100) Ⅹ2-5.78*P<0.05訴え 有 18(46.2) 21(53.8) 39(100)
表21ICUにおける個別の看護ケア計画の有無による精神症状出現群と非出現群との比較
カテゴリー 出現群 (%) 非出現群 (%) 合 計 (%) カイ二乗値
























項 目 (n-56) (n-128) t値
M±SD M±SD
ICU入室日数 7.30±4.03 4.78±3.64 4.17*
排液 ドレーン留置日数 7.03±4.02 4.57±3.19 3.55*
気管内挿管日数 6.18±4.37 4.02±3.64 3.46*






































































































































































































Factors involved in the postoperative occurrence of mental
disorders in patients with esophagus cancer
Naomi KANAO and Reiko SATal)
Abstract
To indentify factors involved in the postoperative occurrence of mental disorders in patients with
esophagus cancer and their relationship, 91 items about life background, disease course, changes in
organic functions, physical pain, psychological conditions, support system, and sleep conditions were
examined in patients with esophagus cancer treated at the ICU after operation using their medical
and nursing records.
Comparisons of patients with and without postoperative mental disorders revealed the following
17 factors that had significant influences on the mental conditions of patients: the aim of operation,
period of treatment in the ICU, period of intratracheal intubation, period of artificial respiration,
period of indwelling of a drainage tube, changes in blood sugar after operation, individual nursing
care plan in the ICU, observation during the night after operation, and treatment for sleeping after
operation (these parameters, p < 0.01), and the history of smoking, notification of disease conditions,
reconstructed organs, changes in blood pressure after operation, changes in pH, POz, and PCOz after
operation, and anxiety about disease conditions after operation (these parameters, P<0.05).
Analyses of the relationship between factors revealed that changes in organic functions caused by
operative invasion as well as physical and mental pain due to respiration control greatly affect the
occurrence of mental disorders.
Key words: the postoperative occurrence of mental disorders, operative invasion, period of
treatment ICU, respiration control
School of Health Sciences, Okayama University
1) School of Nursing, Chiba University
-214-
